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Abstract
The purpose of the present study was to compare the effects of self-focused attention on the memory bias in
individuals with social anxiety. To do this, 45 male students in Tabriz University, who had higher scores in
Connor social phobia inventory (SPIN) than its cut point, were selected to participate in the study. For this
study availability sampling method was used. Participants were randomly divided into three groups: two
experimental groups and one control group. All the subjects were presented the emotionally words to recall.
During the experiment, one group received the false feedback of increased self-focused attention, and the
other group received the false feedback of decreased self-focused attention. The control group received non-
relevant feedback. In the next step, previous emotional words were presented with a series of other words for
subjects to recognize. Using signal detection theory, response bias (ß) and response sensitivity (d') were
calculated for the recognition of emotional words. The data was analyzed by MANOVA. The results showed
that there was a significant difference in response sensitivity among three groups, but no significant
difference in response bias was seen among the groups. Based on the findings, sensitivity of people with
social anxiety to the internal arousal in dealing with social stressful situations and memory bias of these
individuals were confirmed.

Keywords: Social Anxiety, Self-focused Attention, Memory Bias, Signal Detection Theory.
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یاجتماعاضطراببهمبتلاافراددرحافظهيریسوگبرخودبرمتمرکزتوجهتأثیر

چکیده
نفـر  45ي اثر توجه متمرکز بر خود بر سوگیري حافظه در افراد مبتلا به اضطراب اجتماعی بود. براي انجام این پـژوهش  ي حاضر مقایسههدف مطالعه

گیـري  روش نمونـه بالاي خط برش مقیاس هراس اجتماعی کانور داشـتند، در مطالعـه شـرکت داده شـدند.    از دانشجویان پسر دانشگاه تبریز که نمره 
هـا، کلمـات   ي آزمـودنی کنندگان به طور تصادفی به سه تقسیم شدند: دو گروه آزمایش و یک گروه کنترل. براي همهشرکتصورت در دسترس بود.به

ها از طریق بازخورد کاذب، افزایش توجه متمرکز بر خـود و در  شد. در حین آزمایش در یکی از گروهئه میداراي بار هیجانی، براي به خاطر سپردن، ارا
هاي هیجانی قبلی به همراه یک در مرحله بعد، واژه.گروه دیگرکاهش توجه متمرکز بر خود ایجاد شد و گروه کنترل بازخورد غیرمرتبط دریافت کردند

ها را بازشناسی نمایند. سوگیري پاسخ و حساسیت پاسخ، براي بازشناسی کلمات هیجانی با اسـتفاده از  ارائه شد تا آنهاسري کلمات دیگر به آزمودنی
ها با استفاده از تحلیل واریانس چند متغیره تحزیه و تحلیل شـد. نتـایج نشـان داد کـه تفـاوت معنـاداري در       ي تشخیص علامت محاسبه و دادهنظریه

هاي ایـن پـژوهش، حساسـیت    ها یافت نشد. مبتنی بر یافتهگروه وجود دارد، اما تفاوت معناداري در سوگیري پاسخ بین گروهحساسیت پاسخ بین سه 
گردد. زاي اجتماعی و سوگیري حافظه این افراد تأیید میهاي استرسافراد دچار اضطراب اجتماعی به انگیختگی درونی در مواجهه با موقعیت

.ي تشخیص علامتاجتماعی، توجه متمرکز بر خود، سوگیري حافظه، نظریهاضطرابها:کلیدواژه
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مقدمه
اجتمـاعی،  هـراس ) یـا  SAD(1اختلال اضـطراب اجتمـاعی  

اختلالی رایج و ناراحت کننـده اسـت کـه در اواخـر نوجـوانی      
شـود (انجمـن   ي مزمن مستمر را باعث میشروع و یک دوره
شیوع شناسـی ). مطالعات APA ،[2000[2روانشناسی آمریکا

% 5/9% و در زنـان  9/4در طول زندگی در مردان رامیزان آن
). اگرچــه 1999، 3، اســتاین و کاســلر(ویــتچنانــدنشــان داده

اجتماعی به طور متوسط بـین  هراسافراد با ین مشکل بیشتر
) 2001و همکاران، 4، پولاكسالگی (براي مثال اتو13تا 10

ل ایـن مشـک  معمولاً تا اواخـر نوجـوانی   امااست، گزارش شده
ایـن  ماهیـت بـراین، بـه دلیـل    شود. علاوهتشخیص داده نمی

داري دیرتر ااجتماعی به طور معنمبتلا به هراساختلال، افراد 
مراکز مشـاوره مراجعـه   اضطرابی به تاز سایر بیماران اختلالا

افراد با که). از آنجا2006، و همکاران5، سیلور(واگنرکنندمی
داوم و غیرمنطقــی از تــرس مــ،اخــتلال اضــطراب اجتمــاعی

-اجتماعی نشان مـی در شرایطخویش عملکرد ارزیابی منفی
شدت واکنش ه بگیرند،قرار میدر چنین شرایطید، وقتی دهن

دهنـد (انجمـن روانشناسـی    اضطراب و پریشـانی نشـان مـی   
). اگرچه در حال حاضر اتفاق نظر بر روي علـل  2000آمریکا، 

چندین مـدل شـناختی   ،اختلال اضطراب اجتماعی وجود ندارد
، 6اند (کـلارك و ولـز  هایی به عوامل مزمن آن ارائه دادهپاسخ

هاي شناختی عموماً بـر  ). مدل1997، 7هیمبرگ؛ رپی و 1995
که افـراد بـا اضـطراب اجتمـاعی در     هستند این فرض استوار

یـک  ، 8یپردازش شناختی سوگیري دارنـد. سـوگیري شـناخت   
بینی ناپذیر است. سوگیري خطاي ذهنی است که معمولاً پیش

از جهت پایداري حتی پس از آگاهی فـرد نسـبت بـه    شناختی 
مشــابه خطــاي دیــداري اســت. آگــاهی از ،ماهیــت موضــوع

انجامد و بنابراین، به سوگیري به تنهایی به ادراك صحیح نمی
هاي شناختی غلبه کرد (مـاین و  توان به سوگیريدشواري می

ــانو ــه نقــل از نصــ2001، 9بون همکــاران، ، خســروي ورتی؛ ب
دچــاروقتــی افــراد معتقدنــد) 1995ولــز (و کــلارك.)1389

اضطراب اجتماعی در موقعیت اجتمـاعی تهدیـد کننـده قـرار     
، شـود فعال میشانگیرند، انتظارات منفی در مورد عملکردمی

1. Social anxiety disorder
2. American psychiatric association (APA)
3. Wittchen & Stein
4. Otto & Pollack
5. Wagner & Silove
6. Clark & wells
7. Rapee & Heimerg
8. Cognitive bias
9. Mayen & bonano

انگیـز در نشـان   و پیامدهاي فاجعهمنفی این انتظارات لاًاحتما
شـود. ایش حساسیت به تهدید مـی اضطراب، موجب افزنداد

حافظه براي رویدادهاي زندگی افراد، بخصوص براي وقـایعی  
که با ترس مرتبط هستند یک عامـل مهـم در رشـد و حفـظ     

؛ 2010، 10اضطراب اجتماعی (بـراي مثـال: کـودي و تـاچمن    
) و سایر اختلالات اضـطرابی ماننـد اخـتلال    2010، 11مورگان
ــ ــاري-یوسواس ــOCD(12اجب ــراي مث ــکی و مال: رادو، ب س
داراي دهد که افراد . مطالعات نشان میاست) 2004، 13راچمن

هـاي منتقـد را   اضطراب اجتماعی به احتمال بیشـتري چهـره  
کننـد (لانـدن و   هـاي پذیرنـده شناسـایی مـی    نسبت به چهره

هاي تهدید دارنـد  سوگیري حافظه به نشانه) و 1996، 14اوست
،در پاسـخ بـه ادراك تهدیـد   .)2011سکی، مرادوو15(اشبوث

افراد با اضطراب اجتماعی توجه خود را از مشاهده دیگران بـه  
و به اضطراب درونی مربـوط بـه   دادهنظارت دقیق خود تغییر 

 ـخود پاسخ می بـه  )SFA(16دخـو ردهند. این توجه متمرکز ب
سـپس یـک   ،گـذارد افزایش آگاهی از اطلاعات درونی اثر می

ز خود ایجاد شده و موجب بازنمایی دقیق باور از تصویر منفی ا
).1995شود (کلارك و ولز، از خود می

 ـ خـود بـه عنـوان هـدایت توجـه نسـبت بـه        رتوجه متمرکز ب
هـاي داخلـی ماننـد انگیختگـی فیزیولـوژیکی، رفتـار،       محرك

احساسات یا ظاهر خود در یک رویداد اجتماعی تعریـف شـده  
شـود بلکـه   اب مـی . این امر نه تنها موجب تشدید اضطراست

منجر به سوگیري منفـی در عملکـرد اجتمـاعی فـرد، هـم در      
شود. در مجمـوع تفسـیر   موقعیت اجتماعی و هم بعد از آن می

هاي اصلی است که هاي اضطرابی یکی از مکانیزممنفی نشانه
). 1995(کـلارك و ولـز،   شـود منجر به هراس اجتمـاعی مـی  

شـامل ایـن بـاور   خود ممکن است راطلاعات توجه متمرکز ب
هـا یـا وقـایع    خـاطرات احساسـات گذشـته، نگـرش    باشد که

بـر  تمرکزتوجه مد. نگذاربفرد تأثیر رتوانند در حال حاضر بمی
رامحیطبهزیرا توجه ،تواند تأثیرات منفی داشته باشدمیخود

موجب تولید منفی افکار،محتوايبا توجه بهدهد و کاهش می
توانایی افـراد را در  ه شدتتواند بمیشود و منفی میيعاطفه

؛ به نقـل از اسـپور و   1990، 17حل مسائل کاهش دهد (اینگرم

10. Cody & teachman
11. Morgan
12. Obsessive - compulsive disorder (OCD)
13. Rdomsky & Rachman
14. Lundn & Ost
15. Ashbough
16. Self-focused Attention (SFA)
17. Ingram
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مبـتلا بـه   ). مطابق بـا مـدل شـناختی، افـراد     2002، 18استوپا
هاي به محرك،در شرایط ارزیابی اجتماعیاجتماعیباضطرا

ان ـتر واکـنش نش ـ سریع،هاي بیرونیداخلی نسبت به محرك
ي از). تعـداد 2003، و همکـاران 19، کـلارك سلدهند (مانمی

هاي درونـی در اضـطراب   ش نشانهـاز نق،اتیـات مقدمـمطالع
هاي غیربالینی کنتـرل  است. تحقیقات در بررسیحمایت کرده

هراس اجتماعی احتمالاً بیشـتر  دچاردهند افرادشده نشان می
هاي فیزیکی مانند سرخ شدن، عرق کردن، یا لرزیدن را نشانه

هاي منفی تشدید اضـطراب یـا اخـتلال    به عنوان دلیل نشانه
 ـ).2001، 20و همکـاران کننـد (روث روانی تفسیر می طـور  ه ب

 ـ  خـود از طریـق دسـتورالعمل    رتجربی القاي توجه متمرکـز ب
بـر  تمرکزتوجه م) مؤید این است که افزایش1996، 21(وودي

هـاي اجتمـاعی   موجـب افـزایش اضـطراب در موقعیـت    خود،
احتمـال  بـه خودرشود و بازخورد کاذب در توجه متمرکز بمی

اد با اضـطراب اجتمـاعی بـالا را در اینکـه اضـطراب      رزیاد، اف
بنابراین القاي توجه به ؛ دهدبیشتري دارند تحت تأثیر قرار می

داراي دهد که چگونه افراد افزایش احساسات درونی نشان می
عی نقطـه ضـعف   اضطراب اجتماعی احتمالاً در شرایط اجتمـا 

ایننـابر ب؛ )2008و همکاران، 22، کلارك(وایلددهندمینشان 
تواند کمک قابل تـوجهی  میفیزیولوژیکهاي نشانهيمطالعه

حفــظ هاي باشــد کــه بــبــراي درك راهبردهــاي ناســازگارانه
د. با توجه به آنچه گفتـه  کنکمک میافراداضطراب اجتماعی

حافظـه و توجـه   شد، مطالعات انجـام شـده نقـش سـوگیري    
متمرکز بـر خـود را بـه طـور جداگانـه در افـراد بـا اضـطراب         

ي پـس رویـدادي   اند و تنها یک مطالعهاجتماعی بررسی کرده
هـاي  به بررسی نقش توجـه متمرکـز بـر خـود بـر سـوگیري      

). البتـه  1387است (خیر، استوار و همکـاران،  شناختی پرداخته
ي شناختی در افـراد  نقش علیّ توجه متمرکز بر خود بر سوگیر

بنابراین، ؛ استاضطراب اجتماعی به طور تجربی بررسی نشده
پژوهش حاضر تأثیر توجه متمرکز بر خود بر سوگیري حافظـه  

صورت تجربی در افراد داراي اضطراب اجتمـاعی مطالعـه   را به
نماید.می

روش
ي باشد. جامعـه روش تحقیق در این مطالعه از نوع تجربی می

آماري شامل دانشجویان کارشناسی ارشـد بـود کـه در سـال     
18. Spurt & Stopa
19. Mansell & Clark
20. Roth & Antony
21. Woody
22. Wild & clark

دانشگاه تبریـز مشـغول بـه تحصـیل     در1391-92تحصیلی
ــدبود ــهن ــامل  . نمون ــژوهش ش ــن پ ــاري ای ــر از 45ي آم نف

ــنی    ــانگین س ــا می ــاعی ب ــار اضــطراب اجتم دانشــجویان دچ
گیـري در دسـترس و   بود کـه بـا روش نمونـه   12/2±76/25

بودند؛ بـدین ترتیـب کـه افـراد داراي     غربالگري انتخاب شده 
طـور  به عنوان افراد با اضطراب اجتماعی، به19نمره بالاتر از 

هاي آزمایش و کنتـرل قـرار گرفتنـد    تصادفی در یکی از گروه
در شـد. نفر). آزمون به صورت انفرادي اجرا مـی 15(هر گروه 

یکـی از  ،حافظـه حین اجـراي مرحلـه اول آزمـون سـوگیري    
متمرکـز بـر   بازخورد کاذب افزایش توجـه آزمایشیهايگروه
بازخورد کاذب (القاي توجه) کـاهش توجـه   دیگرو گروه خود

خود دریافت کردند. گروه کنترل بازخورد نامرتبط را متمرکز بر
دریافت کردند.

ابزار
مقیـاس هـراس   : کانور و همکارانمقیاس هراس اجتماعی. 1

اي به روش لیکرت است ماده پنج گزینه17داراي 23اجتماعی
که در آن گزینه اول (بـه هـیچ وجـه) و پـنجم (بـی نهایـت)       

بـا کـارایی یـا دقـت     19باشد. این مقیاس با نقطـه بـرش   می
% افراد با اختلال اضطراب اجتماعی و بدون این 79تشخیصی 

بـا کـارایی   15دهد. نقطه برش اختلال را از هم تشخیص می
ــا کــارایی 16نقطــه بــرش % و78 ــا % آزمــودنی80ب هــاي ب

تشخیص هراس اجتماعی را از گروه گواه غیر روانپزشـکی یـا   
ــر از هــراس اجتمــاعی جــدا مــی  ــد افــراد روانپزشــکی غی کن

ــون ــاران، 24(دیویدس ــل از داداش1997و همک ــه نق زاده و ، ب
و 25کانورتوسطاین پرسشنامه نخستین بار). 1391همکاران، 
منظور ارزیابی هراس اجتماعی (اخـتلال  ه) ب2000(همکاران 

در ایـران بـراي   د. این پرسشـنامه  شاضطراب اجتماعی) تهیه 
) ترجمـه و اعتبـار   1385اولین بار توسط عبـدي و همکـاران (  

محتوایی و صوري آن برآورد شده است. پایایی این پرسشنامه 
به روش بازآزمایی با استفاده از روش همبستگی پیرسـون بـر   

و83/0روي یـک گـروه دانشــجویان بـا یــک هفتـه فاصــله     
کننــده ســرپایی بــه همســانی درونــی آن در بیمــاران مراجعــه

است.به دست آمده86/0کلینیک 
محقق ساخته اسـت کـه بـراي    ي: ابزارویبراتور مغناطیسی. 2
مورد استفاده قـرار  بر خود تمرکزمبازخورد کاذب توجه يهئارا

23. Social phobia inventory (SPIN)
24. Davidson
25. Connor
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10(مـدت زمـان آزمـایش)    دقیقه2ل در طوگرفت. این ابزار 
2کند؛ طول مـدت هـر لـرزش    ایجاد میثانیه8در هر لرزش
است. در طراحی و برنامه نویسی ایـن ابـزار از همکـاري    ثانیه

متخصص رایانه استفاده شد. از نظر شـکل ظـاهري ویبراتـور    
مغناطیس مشابه دستگاه فشارسنج بود که به بازوي دست غیر 

ها به عنوان یـک  ، طوري که براي آزمودنیشودبرتر نصب می
گر قابل باور باشد.حس

ابـزار مـورد   : فهرسـت واژگـان  اي حافظـه و  رایانـه تکلیف . 3
مطالعه در این پژوهش جهت بررسـی حافظـه آشـکار شـامل     

20داراي بـار عـاطفی مثبـت اجتمـاعی (    واژه60فهرستی از 
20غیراجتماعی (وواژه) 20اجتماعی (منفیواژه)، بار عاطفی 

واژه تهیـه شـده توسـط    96بود که به طور تصـادفی از  واژه)
. روایی محتوایی اینانتخاب شد)1385، خیر و لطفیان (استوار

ــا درجــه بنــدي توســطواژه 96 نفــر 5اســتوار و همکــاران ب
ي . در مطالعـه قرار گرفته استو تأیید روانشناس مورد بررسی 

مثبت و خنثی براسـاس ارزیـابی   ها انتخاب کلمات منفی و آن
-3اي (درجـه 7اضطراب اجتماعی در یک مقیاس افراد دچار

و با مد نظـر  کاملاً مثبت هیجانی) +3منفی هیجانی تا کاملاً
. اعتبـار  اسـت درصد صورت گرفته90قرار دادن ضریب توافق 

براي ايروش بازآزمایی با فاصله زمانی دو هفتهبااین کلمات 
مثبـت اجتمـاعی، منفـی اجتمـاعی و غیـر      ژگـان واسه گـروه  

% بود.87% و 91%، 98اجتماعی به ترتیب 
ســنجش حافظــه آشــکار بــه دو روش یــادآوري و بازشناســی 

پذیر است کـه در پـژوهش حاضـر، سـنجش حافظـه از      امکان
60فهرسـت  ازطریق بازشناسی صورت گرفت. بدین منظـور 

10واژه منفــی و 10واژه خنثــی، 10واژه (30اي، تعــداد واژه
30طور تصادفی انتخاب گردید. ایـن فهرسـت   ه واژه مثبت) ب

فهرسـت واژگـان   ،متون سنجش حافظه آشکاراي که درواژه
هـا  بـه آزمـودنی  "به یادسپاري"شود، جهت قدیمی نامیده می

اي که فهرسـت واژگـان   واژه60فهرست کل ه شد. سپس ئارا
يهـا (بازشناسی واژه"بازشناسی"شود، جهت جدید نامیده می

هـاي ارائـه شـده) بـه     به یاد سپرده شده از میان مجموع واژه
هـاي فهرسـت قـدیم و    واژهي. ارائـه شـد میها ارائه آزمودنی

 ـگمـی اي صورتفهرست جدید طی برنامه رایانه واژه 30. دری
نمایشگره در صفحه یثان5/2فهرست قدیم هر یک به میزان 

نی بـین دو واژه ارائـه شـده در    ي زمـا د. فاصـله وش ـظاهر می
واژه فهرست جدید که 60. باشدمیثانیه 5/1نمایشگرصفحه 

هـزارم  600د هر یک بـه میـزان   وشمیجهت بازشناسی ارائه 
زمـانی بـین   يفاصلهو شد ظاهر مینمایشگرثانیه در صفحه 

هـزارم  1100تا 700از نمایشگردو واژه ارائه شده در صفحه 

بود. ایـن  هزارم ثانیه براي هر واژه) متغیر900ثانیه (میانگین 
کار به منظور جلوگیري از انتظار و پیش بینـی خودکـار زمـان    

.دریگمیمحرك جهت پاسخ به آن صورت يارائه

روش اجرا
2هاي آزمایش (ها در گروهپس از جایگزینی تصادفی آزمودنی

ه بکنندگاناي آزمایش براي شرکترگروه) و گروه کنترل، اج
هـا  صورت انفرادي در یک محیط یکسان براي همه آزمـودنی 

بـازوي ابتدا ویبراتور مغناطیسی بـه کهاجرا شد. بدین صورت
کننـدگان در  شد و به شرکتیآزمودنی بسته مدست غیر برتر 

گروه افزایش و کاهش، در ارائه بازخورد کاذب توجـه متمرکـز   
سنسور و لرزنده بر از با استفاده این ابزار«شد بر خود گفته می

بـازوي خواهیم این سنسور را بـه  میما .بدن شما نظارت دارد
هاي برانگیختگی شما جنبهصرفاً این سنسور ،ا نصب کنیممش

هـاي اصـلی   مؤلفهشد که به آنها گفته می. »گیردرا اندازه می
رطوبـت  بدن و تغییرات درجه حرارت، ضربان قلب؛انگیختگی

به هر گونه تغییر در ضربان قلب حساس ،سنسور. پوست است
به تغییرات درجه حرارت کـه در سـرخ   همچنیناست، سنسور

به رطوبت پوسـت کـه در عـرق کـردن     وافتدشدن اتفاق می
دهـد.  و آن را با ارتعاش نشان مـی است دهد حساسروي می

اگـر  «شـد مـی به شرکت کنندگان در شرایط افـزایش گفتـه  
نمایشـگر  در موقع توجه به کلمات ارائه شـده از  یدمتوجه شد

کرد، براي این است که تعداد ضربان قلـب  ویبراتور کاررایانه،
افـزایش یافتـه اسـت. اگـر همچنـان      ماو سطح انگیختگی ش

بـالا باشـد، ویبراتـور بـا     شماسرعت نبض و سطح انگیختگی
کننـدگان  . به شـرکت »دادن سیگنال به شما اطلاع خواهد داد

ه گفتهاآنبه ، یعنی شدمیعکس آن گفته ،شرایط کاهشدر
که در موقع توجه بـه کلمـات ارائـه    یداگر متوجه شد«شدمی

کرد، براي این اسـت کـه   ویبراتور کارنمایشگر رایانه،شده از 
و ش یافتـه ما کـاه تعداد ضربان قلب و سـطح انگیختگـی ش ـ  

اگر همچنان سرعت نـبض و سـطح انگیختگـی   ؛ استنرمال
باشد، ویبراتور با دادن یک سیگنال به شما اطـلاع  ما پایینش

شد میکنندگان در شرایط کنترل گفته. به شرکت»خواهد داد
گاهی نمایشگر رایانه، ازدر حین مشاهده کلمات ،که این ابزار

هـا  ها ممکن است لرزش داشته باشد، البتـه ایـن لـرزش   وقت
در ابزاربدانیم اینمخواهیندارد. ما فقط میماشياراهمیتی ب

سپس این ابزار از کننده بوده است یا نه.پایان آزمایش ناراحت
ه باز شده و براي آمادگی فرد بـراي مرحلـه   کنندشرکتبازوي 

کننـده حـواس اجـرا    بعد یک تکلیف انحرافی، به عنوان پـرت 
کنندگان در شرایط افزایش شد. پس از اتمام آزمون، شرکتمی
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تشخیص این ابزار، در حسـاس بـودن بـه    و کاهش، به قدرت
10، در یـک مقیـاس لیکـرت    ضربان قلب و سطح انگیختگی

داده بودنـد  5اي پاسخ دادند. افرادي که پاسـخ کمتـر از   درجه
حذف شدند، زیرا ممکن بود میزان باورپذیري ابزار بـراي ایـن   

ي بازخورد کـاذب در ایـن افـراد مـؤثر     افراد پایین بوده و ارائه
کنندگان شرکتو نتایج بعدي را تحت تأثیر قرار دهد. ازنباشد 

سؤالی پرسیده نشد. در پایان؛ هـدف آزمـون   در شرایط کنترل
توضیح داده شد و با رضایت آزمایشـگاه را  کنندگانشرکتبه 

ترك کردند.
ابتدا نتـایج بـه دسـت آمـده از     ،تحلیل آماريوقبل از تحزیه

-یهنظرها با استفاده از ، دادهبازشناسیياجراي آزمون حافظه
هاي مد نظـر تبـدیل   به شاخص) SDTتشخیص علامت (ي
 ـ    دش ر. بطور سنتی تحلیل نتـایج آزمـون بازشناسـی حافظـه ب

هاي قدیم ها به محركهاي درست آزمودنیمبناي تعداد پاسخ
محـرك  يبدین صورت که با ارائه؛ف) بوده است(محرك هد

ایـن  .را انتخاب نمایـد » بلی«بایست پاسخ آزمودنی می،قدیم
تواند بـه شـدت گمـراه کننـده باشـد، زیـرا       روش محاسبه می

صـرف  » خیر«و » بلی«ممکن است تمایل آزمودنی به گفتن 
نتایج آزمون بازشناسی را تحـت  ،نظر از نوع محرك ارائه شده

قرار دهد. به عنوان مثال آزمودنی را در نظر بگیریـد کـه   تأثیر
هاي ارائه شـده (چـه   محركيبازشناسی به همهيدر مرحله

» بلـی «هاي غیرهدف) پاسخ هاي هدف و چه محركمحرك

هاي درست مبنـاي محاسـبه   چه فقط تعداد پاسخندهد. چنامی
در قرار گیرد نتیجه بدین معنا خواهد بود که وي توانسته است

ها کاملاً موفق عمل کنـد، درحـالی کـه در    بازشناسی محرك
سته است هـیچ محـرك هـدفی را از محـرك غیـر      نعمل نتوا

بایسـت  طور صحیح بازشناسی کند. به همین دلیل میههدف ب
هـایی  ابی یک سري شاخصیعلامتيمبناي نظریهرابتدا ب

.ه و تحلیل آماري صـورت گیـرد  زیمحاسبه گردیده، سپس تج
هـاي ها شـامل پاسـخ  این روش بر اساس واکنش آزمودنیدر

(دي ´dهاي کـاذب بـه دو شـاخص شـاخص     پاسخوصحیح
یابیم که بیانگر راهبردهـاي انتخـاب   میدست(بتا)βپرام) و 

هـاي حافظـه بازشناسـی اسـت    شده توسط آزمودنی در آزمون
بـراي  رجـوع شـود).   1382ي بیشتر به تقـوي،  (براي مطالعه

وابسـته (زمـان واکـنش،   يتحلیـل آمـاري متغیرهـا   تجزیه و 
آزمـون تحلیـل   ،)βپاسـخ ( سـوگیري  و)´dحساسیت پاسخ (

اجرا شد.) MANOVAچند متغیري (واریانس

هایافته
حساسیت پاسـخ  ،هاي توصیفی در شاخص زمان واکنشیافته

)d´ (و) سوگیري پاسخβ(هـاي داراي بـار   بازشناسـی واژه در
2، 1در جـداول  اضطراب اجتماعیهیجانی، در افراد مبتلا به 

است.آمده3و 
Mدر بررسی تحلیل واریانس چند متغیره مشـخص شـد کـه    

هیجانی خنثی، منفی و مثبتهاي داراي بارها در بازشناسی واژهآزمودنیمیانگین و انحراف معیار زمان واکنش. 1جدول 

توجه متمرکز بر خود
هاي داراي بار هیجانی مثبتواژه

خنثیمثبت                            منفی
آزمایش           افزایش

ها                            کاهشگروه
ارائه بازخورد نامربوطکنترل           

)51/53(53/585)723/48(62/603
)58/55(45/598)026/72(12/602
)41/61(85/606)254/41(16/645

)454/38(84/582
)392/29(66/586
)447/43(69/595

داراي بار هیجانی خنثی، منفی و مثبتهاي ها در بازشناسی واژهآزمودنیdمیانگین و انحراف معیار نمرات . 2جدول 

توجه متمرکز بر خود
هاي داراي بار هیجانی مثبتواژه

خنثیمثبت                            منفی
آزمایش             افزایش

کاهشها                           گروه
ارائه بازخورد نامربوطکنترل           

)832/0(904/1)836/0(325/2
)887/0(987/1)733/0(711/1
)041/1(913/1)885/0(392/1

)812/0(603/2
)172/1(376/2
)997/0(216/2

هاي داراي بار هیجانی خنثی، منفی و مثبتها در بازشناسی واژهآزمودنیβمیانگین و انحراف معیار نمرات .3جدول 

توجه متمرکز بر خود
هاي داراي بار هیجانی مثبتواژه

خنثیمثبت                            منفی
آزمایش             افزایش

کاهشها           گروه
ارائه بازخورد نامربوطکنترل           

)646/0(242/1)511/0(238/1
)709/0(987/1)593/0(457/1
)415/0(152/1)550/0(439/1

)357/0(082/1
)567/0(203/1
)260/0(073/1
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تـوان گفـت کـه    دار نیست. لذا میمعنا025/9باکس با مقدار 
واریانس برقرار بوده و مفروضـه  -همگنی ماتریس کوواریانس

هاي آمـاري  رعایت شده است. از بین آزمونمربوط به آزمون 
تـرین  داري سطوح متغیر وابسته، بـزرگ مربوط به بررسی معنا

ریشه خطا (روي) معنادار گردید، بنـابراین حـداقل در یکـی از    
تفـاوت  680/0تـرین ریشـه خطـا    متغیرهاي وابسته با بـزرگ 

ها وجود داشت.معناداري بین گروه
داراي یره در بازشناسی کلمـات نتایج تحلیل واریانس چند متغ

بـین  سوگیري پاسخو زمان واکنشنشان داد کهبار هیجانی 
5و 4ها تفاوت معنادار وجود ندارد. نتـایج آن در جـدول   گروه

نشان داده شده است.
همچنین نتایج تحلیل واریانس چند متغیـره نشـان داد کـه از    

در تشـخیص  ) ´dحساسـیت پاسـخ (  نظر بازشناسـی کلمـات،   
ها تفاوت معنـادار وجـود دارد؛ یعنـی    هاي منفی بین گروهواژه

در (بـه صـورت بـازخورد کـاذب)    خـود توجه متمرکز برالقاي 
هـاي بـه واژه یافراد با اضطراب اجتماع)´d(پاسختیحساس

، امـا در  داردبیشـتري تأثیری منفیاضطرابیجانیبار هيدارا
هـا  اوت معنادار بین گـروه هاي خنثی و مثبت تفتشخیص واژه

نشان داده شده است. بـراي  6وجود ندارد. نتایج آن در جدول 

هاي منفـی، کـدام گـروه    که در تشخیص واژهپی بردن به این
LSDهاي زوجی به روش حساسیت بالاتري داشتند، مقایسه

نشان داده شده است.7انجام گردید که نتایج در جدول 
دهد که افراد در گروه افزایش توجه متمرکز نشان می7جدول 

بر خود در تشخیص کلمات منفی حساسیت بیشتري نسبت به 
گروه کاهش توجه متمرکز بر خود با داشتند. همچنـین گـروه   

متمرکز بر خود در تشخیص کلمات منفی نسبت افزایش توجه 
به گروه کنترل، حساسیت بیشتري داشتند؛ بـه عبـارت دیگـر    
بازخورد کاذب افزایش توجه متمرکز بر خود باعث شده اسـت  
افراد در تشخیص کلمات منفی نسبت به گروه کـاهش توجـه   
متمرکز بر خود و گروه کنترل، در حساسیت پاسـخ سـوگیري   

داشته باشند.

گیريو نتیجهبحث
ي تأثیر توجه متمرکز بر خود بـر  هدف پژوهش حاضر مقایسه

سوگیري حافظه در افراد داراي اضطراب اجتماعی بـود. بـدین   
منظور افراد با اضـطراب اجتمـاعی در سـه شـرایط آزمایشـی      
مختلف توجه متمرکز بر خود (افزایش، کاهش و گروه کنترل) 
مقایسه گردیدند. در پژوهش حاضر به طور مشخص سـه بعـد   

زمان واکنشآزمون تحلیل واریانس چند متغیره براي متغیري . خلاصه نتیجه4جدول 
مجذور اتا P F میانگین مجذورات درجه آزادي مجموع مجذورات ايمتغیر مقایسه منبع پراکندگی

001 978/0 022/0 001/0 2 001/0 هاي مثبتتشخیص واژه گروه
049/0 351/0 075/1 026/0 2 052/0 منفی""
015/0 726/0 323/0 010/0 2 019/0 خنثی""

βي آزمون تحلیل واریانس چند متغیره براي متغیر. خلاصه نتیجه5جدول 
مجذور اتا P F میانگین مجذورات درجه آزادي مجموع مجذورات متغیر مقایسه اي منبع پراکندگی

021/0 644/0 445/0 078/0 2 156/0 هاي مثبتتشخیص واژه گروه
088/0 150/0 988/1 575/0 2 150/1 منفی""
004/0 921/0 82/ 030/0 2 061/ خنثی""

´dي آزمون تحلیل واریانس چند متغیره براي متغیر . خلاصه نتیجه6جدول 
مجذور اتا P F میانگین مجذورات درجه آزادي مجموع مجذورات ايمتغیر مقایسه منبع پراکندگی

193/0 012/0 83/4 28/3 2 57/6 هاي منفیتشخیص واژه گروه
002/0 965/0 965/0 031/ 2 61/0 مثبت""
026/0 584/0 546/0 551/0 2 10/1 خنثی""

پژوهش و سطح معناداري آن´dها در بازشناسی متغیري زوجی آزمودنی. مقایسه7جدول 
Pخطاي استانداردتفاوت میانگینگروهمتغیر مستقل

614/0299/0047/0کاهشافزایش
933/0305/0004/0کنترل"منفی

319/0305/0301/0"کاهش

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

34
55

78
0.

13
93

.2
.2

.1
.6

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 n

de
a1

0.
kh

u.
ac

.ir
 o

n 
20

25
-1

1-
05

 ]
 

                               6 / 9

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.23455780.1393.2.2.1.6
https://ndea10.khu.ac.ir/jcp/article-1-2228-en.html


یاجتماعاضطراببهمبتلاافراددرحافظهيریسوگبرخودبرمتمرکزتوجهتأثیر

http://jcp.khu.ac.ir1393تابستان،2، شماره 2دوره فصلنامه روانشناسی شناختی

٧

واکنش، حساسـیت پاسـخ و سـوگیري    از ابعاد شناختی (زمان
) مورد بررسی قرار گرفت. نتایج به شرح زیر مورد بحـث  پاسخ

گیرد:قرار می
دسـت آمـده   : براساس نتـایج بـه  )d′پاسخ (تیحساسي مؤلفه

براي کلمات منفی در افراد اضطراب اجتماعی که در d′میزان 
دار بـود امـا در   معرض توجه متمرکز بر خود قرار گرفتند معنـا 

دار نبود. به این معنی که افزایش توجه مورد کلمات مثبت معنا
شود حساسیت پاسخ افراد به کلمـات  متمرکز بر خود باعث می

متمرکز بـر  منفی (نسبت به گروه کنترل و گروه کاهش توجه 
بـه عبـارت دیگـر افـراد داراي اضـطراب      ؛ خود) افزایش یابـد 

اجتماعی در شرایط افزایش توجه متمرکز بر خـود، نسـبت بـه    
شرایط کاهش و کنترل، از قـدرت تشـخیص بـالاتري بـراي     
کلمات منفی برخوردار بوده و توانایی بازشناسی کلمات اصـلی  

ارنـد. لـذا ایـن    یا قدیمی از کلمات جدید را در سطح بـالایی د 
) و با مطالعـات فـوا،   1995یافته با مدل نظري کلارك و ولز (

) همخــوانی دارد. 1996) و لانــدو و اوســت (1996فـرانکلین ( 
کلارك و ولز یک مدل اضطراب اجتماعی را توسعه دادند کـه  
در آن به پردازش توجه متمرکز بر خود به عنوان یکی از منابع 

ی اضـطراب اجتمـاعی در نظـر    هاي منف ـاصلی حمایت از باور
که از دیـدگاه دیگـران چگونـه بـه نظـر      است، اینگرفته شده

هـا  هـا دارنـد. آن  رسند و افراد دیگر چه فکري در مورد آنمی
هاي اضطرابی، مکانیسم پیشنهاد کردند که تفسیر منفی نشانه

بنـابراین،  ؛ اصلی درگیـر در حفـظ اضـطراب اجتمـاعی اسـت     
هاي عـاطفی  قلب صرف نظر از پیامدبازخورد کاذب بر ضربان

بنـابراین  ؛ شـود و سطح اضطراب، باعث شناخت غیر مفید مـی 
هـاي  افراد دچار اضطراب اجتمـاعی، ارزیـابی منفـی از نشـانه    

اضطرابی دارند و این اطلاعات را با قضـاوتی نادرسـت بـراي    
برنـد و در شـرایط اضـطراب    کار مـی عملکرد اجتماعی خود به

دهند. تغییر توجه از معناي ف بیشتري نشاناجتماعی نقطه ضع
هاي انگیختگی درونـی موجـب بهبـود عملکـرد و     منفی نشانه

شود.اضطراب می
): انتظـار بـر ایـن    βي سوگیري پاسـخ ( مؤلفهوزمان واکنش

 ـمبـتلا  افـراد  است که در شرایط توجه متمرکـز بـر خـود،    هب
؛ تر پاسخ دهنـد سریعهاي هیجانی ی به نشانهاضطراب اجتماع

اما نتایج پژوهش حاضر نشان داد که زمـان واکـنش در بـین    
ــروه ــدارد گ ــاداري ن ــاوت معن ــه تف ــورد مطالع ــی ؛ هــاي م یعن

کننــدگان در هــر ســه شــرایط آزمایشــی نســبت بــه  شــرکت
هاي هیجانی مختلف، زمـان واکـنش یکسـانی    بازشناسی واژه

داخلی را بـه  داشتند. توجه متمرکز بر خود، آگاهی از اطلاعات
هاي اضطرابی (ضربان قلب، سرخ شدن) افزایش عنوان نشانه

دهنـد کـه افـراد    دهد. در حمایت از آن، مطالعات نشان میمی
شان توجه دارنـد  داراي اضطراب اجتماعی به انگیختگی درونی

ها با مـدل  بنابراین یافته؛ )2011و همکاران، 26(دود، هادسون
27نیز با مطالعات موسی، لپـین ) و 1995نظري کلارك و ولز (

) نـاهمخوان  2005و هیمبـرگ ( 28) و کلـز 2003و همکاران (
) دریافتند که افراد بـا  1998و همکاران (29است. برادلی، ماگ

هاي تهدیـد کننـده   تري به واژهاضطراب منتشر، واکنش کوتاه
تـري بـا قالـب    دارند. مطالعه دیگري حتی زمان بسـیار کوتـاه  

 ــ ــراد اض ــویر در اف ــه   تص ــبت ب ــه نس ــوگیري توج طرابی، س
). 1999هـاي تهدیـدآمیز نشـان داد (مـاگ و برادلـی،      محرك

) پیشـنهاد کردنـد در   2005علاوه بر ایـن، کلـز و هیمبـرگ (   
مطالعات اضطراب اجتماعی تصویر چهره ممکن است محرك 
بهتري از واژه باشـد. در مقایسـه بـا کلمـات، تصـاویر چهـره       

اشته باشد و ممکن است به طـور  تواند اثر تهدید بالاتري دمی
دسـت  بالقوه حاوي اطلاعات بیشتري باشد. همچنین نتایج بـه 

بـراي افـراد دچـار اضـطراب اجتمـاعی کـه در       βآمده میزان 
معرض توجه متمرکز بر خود قرار گرفتند معنادار نبود؛ به ایـن  
معنی که در هیچ یک از شرایط آزمایشـی، شـرکت کننـدگان    
سوگیري پاسخ به هیچ یک از کلمات نشان ندادند. انتظـار بـر   
این بود که افراد در شرایط افـزایش توجـه متمرکـز بـر خـود      

به کلمـات منفـی باشـند و یـا     » بلی«پایین یا پاسخ βداراي
به کلمات » خیر«بالا نسبت به کلمات مثبت یا پاسخ βداراي

کننـدگان در شـرایط   بـه عبـارت دیگـر شـرکت    ؛ مثبت باشند
گیر و تمایـل بـه حـدس زدن    افزایش، به کلمات منفی سهیل

کلمـات  باشند و در شرایط کاهش توجه متمرکز بـر خـود بـه    
؛ بیشتري نسبت به شرایط افـزایش دهنـد  » خیر«منفی پاسخ 

) و بـا  1995بنابراین، این یافته با مدل نظري کلارك و ولـز ( 
) و لاند و اوست 1995و همکاران (30مطالعات کلوچر، کانسین

کنندگان در که شرکت) ناهمخوان است. با توجه به این1996(
کار و کلمات به بودنداین مطالعه دانشجویان کارشناسی ارشد 

رفته در این مطالعه بر روي نوجوانان داراي اضطراب اجتماعی 
ــود (اســتوار صــفري و همکــاران،   ) 1385هنجاریــابی شــده ب

احتمالاً به لحاظ سنی بر نتیجه مطالعه تأثیر داشته است.
هایی که در درمان شناختی فوبی اجتماعی این مطالعه از روش

کنـد و بـه تغییـر توجـه بـه دور از      میشود حمایت استفاده می
توانـد  نتایج این پژوهش مـی هاي انگیختگی تأکید دارد.نشانه

26. Dodd & Hudson
27. Musa & Lepine
28. Coles
29. Bradly & Mogg
30. Cloitre & Cancienne
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هـاي منفـی و   اشارات ضمنی بر نقش کاهش اثـرات محـرك  
هـاي مثبـت و   تهدید کننده بـیش از افـزایش اثـرات محـرك    

اضـطراب  تشویق کننده بر کـاهش اضـطراب در افـراد داراي    
داشته باشد.اجتماعی

هاي پژوهش حاضـر از دانشـجویان داراي   آنجایی که یافتهاز 
هاي اضطراب اجتماعی به دست آمده است، شاید نتـوان  نشانه

انتخـاب  بـراین، ها تعمیم داد. علاوهاین نتایج را به سایر گروه
کـه  ها براساس گزارش شخصی صورت گرفته اسـت آزمودنی
-ر جامعهتصویيارائهدهی، خود گزارشبه محدودیت با توجه

باشد.محدودیت دیگر پژوهش می،پسند از خود
هـاي  شـود در تحقیقـات بعـدي از نمونـه    بنابراین پیشنهاد می

اضطراب اجتماعی اسـتفاده گـردد، چـرا کـه     بالینی افراد دچار 
هـا  هاي هیجانی، بیشترین معنی را بـراي آن واژهممکن است

داراي داشته باشد. همچنین در مطالعات بعدي بـر روي افـراد  
هـاي هیجـانی از تصــاویر   بـه جــاي واژه اضـطراب اجتمـاعی   
سازي شده استفاده شود.هاي شبیههیجانی و یا موقعیت
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